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ЗНАЧИМОСТЬ ПРЕПОДАВАНИЯ ВАЛЕОЛОГИИ ДЛЯ СТУДЕНТОВ 
МЕДИЦИНСКОГО УНИВЕРСИТЕТА
Бурак И.И., Ширякова Т.А., Демидов Р.И.
УО «Витебский государственный ордена дружбы народов медицинский университет»
В последние десятилетия рост благосостояния 
людей, разработка высокоэффективных промыш-
ленных технологий, загрязнение окружающей среды 
и другие объективные факторы привели к тому, что у 
современного человека все в большей степени отме-
чается гиподинамия, ожирение, психическое перена-
пряжение, экологозависимая патология. Отсутствие 
личных мотивов в сохранении здоровья привело к 
тому, что во всем мире отмечается тенденция к его 
ухудшению. В странах СНГ ухудшение состояния здо-
ровья населения приобрело катастрофический харак-
тер, растет первичная и общая заболеваемость, снижа-
ется средняя продолжительность жизни,  уменьшается 
рождаемость и увеличивается смертность населения, 
растет количество людей пенсионного возраста. 
В настоящее время создались необходимые 
условия для того, чтобы наряду с повышением ка-
чества медицинской помощи в здравоохранении 
складывался новый подход, направленный на фор-
мирование здоровья. Ведущее значение в этом плане 
принадлежит валеологии, которая  представляет 
самостоятельную дисциплину о формировании, со-
хранении и укреплении индивидуального здоровья 
и управлении им [1]. 
Валеология изучает механизмы адаптации чело-
века к окружающей среде, проводит оценку здоровья 
и резервных возможностей организма человека, 
скрининг и мониторинг здоровья, изучает третье со-
стояние, предболезни, разрабатывает научно обосно-
ванные рекомендации по формированию здорового 
образа жизни, осуществляет пропаганду медицинских 
и валеологических знаний и умений среди населения, 
прогноз и управление здоровьем.
Валеология принципиально отличается от других 
наук, изучающих  здоровье человека, так как в сфере 
ее интересов находится здоровье и здоровый человек, 
в то время как у медицины – болезнь и больной, а у 
гигиены – среда обитания и условия жизнедеятельно-
сти человека, непосредственно влияющие на здоровье. 
Поэтому основным принципом валеологии является 
положение: «Человек, познай и сотвори себя!». 
На сегодняшний день установлено, что примерно 
на 50% здоровье человека зависит от образа жизни. В 
этой связи одной из самых актуальных  проблем яв-
ляется проблема его формирования. Здоровый образ 
жизни – это осознанная необходимость постоянного 
выполнения правил и способов сохранения и укрепле-
ния здоровья, сочетающаяся с разумным отношением 
к окружающей среде. Под формированием  здорового 
образа жизни понимается побуждение человека к 
включению в повседневную жизнь рациональных 
форм поведения, направленных на сохранение здо-
ровья и охрану окружающей среды.
Гармоничное развитие личности возможно 
лишь при оптимальном соотношении ведущих ком-
понентов здорового образа жизни: отказ от вредных 
привычек; регулярная физическая и двигательная 
активность, оптимальный двигательный режим; 
полноценный труд, рациональный режим труда, 
активный отдых; рациональное питание; благоустро-
енный быт; личная гигиена;  умение владеть собой, 
положительные эмоции, психологический комфорт и 
психофизиологическая удовлетворенность; активная 
жизненная позиция, экономическая и материальная 
независимость, соответствие биологических и пси-
хологических возможностей человека условиям и 
требованиям природной и социальной среды.
О влиянии компонентов здорового образа жизни 
свидетельствуют результаты многих научных ис-
следований. Так, мужчины могут продлить жизнь в 
среднем на 11 лет, а женщины на 7 лет при условии, что 
они откажутся от приема спиртных напитков, будут 
регулярно правильно питаться и спать не менее 8 ч 
в сутки. Практически здоровый 45-летний мужчина, 
при соблюдении этих простых требований проживет 
еще 33 года. Если эти правила, он будет выполнять на 
70%, то сможет прожить еще 28 лет, на 50% - около 
21 года. 
Значимость преподавания валеологии  для сту-
дентов в медицинском университете обусловлена тем, 
что существенным аспектом деятельности врача явля-
ется оценка резервов здоровья, диагностика здоровья, 
прогнозирование функциональной активности орга-
низма человека, выработка конкретных рекомендаций 
по укреплению здоровья здоровых людей. 
Валеология изучается на 2 курсе фармацевти-
ческого и лечебного факультетов. Преподавание 
предмета состоит из лекций, лабораторных и само-
стоятельных занятий, на которых рассматриваются 
вопросы об основах физического здоровья,  закалива-
нии организма, психическом здоровье, рациональном 
питании,  вредных привычках и их преодолении, 
рациональном труде и отдыхе, личной гигиене, вале-
ологическом  воспитании населения.  [1]. 
На занятии «Основы физического здоровья» 
студенты 2 курса фармацевтического факультета 
определяли уровень физического развития студентов. 
Для оценки уровня физического здоровья 
использовали экспресс-метод, предложенный 
Г.Л.Апанасенко (1988), с изучением индексов массы 
тела, дыхания, силы кисти,  сердечно-сосудистой 
системы (ССС)  и время восстановления частоты сер-
дечных сокращений (ЧСС) после 20 приседаний за 30 
секунд для женщин и мужчин. Каждый из показателей 
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оценивался в баллах и затем рассчитывалась общая 
сумма баллов. Если по всем 5 показателям общая 
сумма баллов меньше или равна 3 баллам, то уровень 
здоровья низкий, 4-6 баллов – ниже среднего, 7-11 
баллов, средний, 12-15 баллов – выше среднего, 16-18 
баллов – высокий [
ОПЫТ ОРГАНИЗАЦИИ И СОДЕРЖАНИЕ 
ЭЛЕКТИВАКЛИНИЧЕСКАЯ АНАТОМИЯ НЕРВНОЙ СИСТЕМЫ
Бурак Г.Г., Ким Т.И.
УО «Витебский государственный  ордена Дружбы народов медицинский университет»
Актуальность. Типовая и учебная программы по 
анатомии человека предусматривают изучение струк-
турной организации всех систем организма человека с 
позиций системной (описательной) анатомии. Перво-
основой овладения знаниями общей и частной не-
врологии является познание организации и функций 
нервной системы в целом и составляющих её структур 
в частности на макро- и микроструктурных уровнях. 
По этой причине макро - и микроорганизация всех 
образований центральной и периферической частей 
нервной системы с обозначением их функциональ-
ного назначения детально изучаются на лекциях и 
лабораторных занятиях.
По нашему убеждению при изложении морфоло-
гии и функций нервной системы основополагающими 
должны быть два клинически принципиально важных 
обстоятельства:
1) нервная система человека страдает (в разной 
степени) при всех заболеваниях человека независимо 
от их этиологии, механизмов становления и развития 
(нервный и психический статус);
2) в практической медицине важной задачей при 
обследовании больных неврологического профиля 
является постановка топического диагноза (место ло-
кализации патологического процесса) и установление 
причины и механизма развития (морфологического 
статуса) этого процесса (этиопатогенетический диа-
гноз).
В связи с этим при кафедре был организован 
электив «Клиническая анатомия нервной системы».
Цель электива. Профессионально ориентиро-
ванное изучение: а) анатомии центральной и пери-
ферической частей нервной системы на всех уровнях 
их организации, б) взаимоотношений отдельных 
образований головного и спинного мозга  с топогра-
фическими образованиями черепа и позвоночника, 
в) клинической анатомии функциональных систем 
мозга.
Материал и методы. Занятия электива прово-
дятся с широким использованием натуральных пре-
паратов головного и спинного мозга, препаратов в 
отделах музея «Головной мозг» и «Периферическая 
нервная система», слайдо-диафильмов, натуральных 
препаратов черепа и позвоночника, таблиц, планше-
тов, динамичных схем и рисунков.
Методы изучения – метод сочетанного объяс-
нения – опроса, объяснительно – демонстративный 
метод, метод анатомо-клинического анализа, решение 
ситуационных задач.
Результаты и обсуждение. Цели и задачи электи-
ва реализуются в соответствии с приведенным ниже 
планом занятий.
1. Соотношение частей головного и спинного 
мозга и топографических образований черепа и по-
звоночника, их клиническое значение.
2. Структурная организация артериальной систе-
мы головного мозга, её морфологические, функцио-
нальные и клинические особенности.
3. Анатомо-функциональные и клинические 
аспекты вентрикуло-ликворной системы.
4. Лимбико-ретикулярный комплекс: структур-
ная организация, особенности нейронов, функции.
5. Клиническая анатомия заболеваний и повреж-
дений эфферентной части черепных нервов.
6. Морфолого-функциональные и клинические 
аспекты экстероцептивной чувствительности.
7. Морфолого-функциональные и клинические 
аспекты проприоцептивной чувствительности.
8. Гистотопографическая, функциональная и 
клиническая характеристика пирамидной системы.
9. Гистотопографическая, функциональная и кли-
ническая характеристика экстрапирамидной системы.
10. Функциональная и клиническая анатомия 
коры больших полушарий головного мозга.
Как явствует план работы электива – изучение 
структурной организации нервной системы носит 
выраженный профессионально ориентированный 
характер, особенно для специалистов в области 
невропатологии, нейрохирургии, отоневрологии, 
травматологии, психиатрии. С позиций потребнос-
ной клинической медицины программой электива 
предусмотрено изучение разделов, имеющих про-
блемное значение, являющихся материальной базой 
для понимания симптоматики, патогенеза и исходов 
сосудистых заболеваний нервной системы, патологии 
вентрикуло-ликворной системы, функциональных си-
стем головного мозга (лимбической, стриопаллидар-
ной, экстрапирамидной, пирамидной, ретикулярной 
формации). 
С позиций травматологии принципиально важ-
